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ABSTRAK 
Luka bakar adalah cedera dengan insidensi paling tinggi di dunia, dari tiga macam 
jenis luka bakar, luka bakar derajat dua paling sering terjadi. Perawatan luka 
dengan bahan dressing yang tepat akan membantu penyembuhan luka bakar 
dengan maksimal. Bahan dressing di penelitian ini yaitu dengan membandingkan 
madu monoflora dan minyak zaitun (extra virgin olive oil) dalam penyembuhan 
luka bakar derajat dua dalam. Tujuan penelitian ini yaitu untuk mengetahui 
perbedaan lama penyembuhan luka bakar dengan bahan dressing madu dan 
minyak zaitun. Penelitian ini menggunakan hewan uji tikus yang dibentuk empat 
kelompok perlakuan, kelompok pertama dengan perlakuan Madu, kedua Minyak 
Zaitun, ketiga Bioplacenton sebagai kelompok kontrol positif, dan NaCl sebagai 
kelompok kontrol negatif. Dibuat luka dengan bentuk lingkaran dengan diameter 
2 cm penginduksi panas dengan aliran panas 300 derajat celcius selama 60 detik. 
Luka dibuat di punggung tikus sebanyak 32 luka dengan rincian 24 sebagai 
sampel, 8 luka sebagai cadangan. Luka dilakukan penilaian setiap hari sesuai fase 
penyembuhan luka, yakni haemostasis, inflamasi, dan proliferasi dengan 
ketentuan sembuh jika luka sudah masuk pada fase proliferasi akhir. Data 
ditabulasikan dengan SPSS versi 1.7 dengan uji one way anova dilanjutkan 
dengan post hoc test. Rata-rata lama penyembuhan dengan menggunakan madu 
23,17 hari, minyak Zaitun 25,67 hari, Bioplacenton 25,17 hari dan NaCI 27,17 
hari dengan sig 0.000 (sig ≤0.05) sehingga secara umum terdapat perbedaan yang 
signifikan. Perawatan luka bakar derajat dua dalam penyembuhan yang paling 
cepat dengan menggunakan madu diikuti Bioplacenton, Minyak Zaitun, dan 
paling lambat dengan NaCl. 
















EFFECTIVENESS OF TREATMENT IN THE SECOND DEGREE BURNS 




Burn injury is the most extensive in the world, from three different types of burns, 
second-degree burns occur most frequently. Wound care dressing with the right 
ingredients will help the healing of burns to the maximum. Dressing material in 
this study is to compare monoflora honey and olive oil (extra virgin olive oil) in a 
second-degree burn healing in. The purpose of this study is to determine the 
differences in long healing burns with dressing ingredients honey and olive oil. 
This study using mice test animals that formed the four treatment groups, the first 
group with treatment Honey, second Olive Oil, third Bioplacenton as a positive 
control group, and saline as a negative control group. Created wound to the shape 
of a circle with a diameter of 2 cm inducer heat with heat flow 300 degrees 
Celsius for 60 seconds. Wounds made on the backs of the mice were 32 injuries 
with details of 24 as a sample, 8 injured as a backup. Wound assessment done 
every day according to the phase of wound healing, haemostasis, inflammation, 
proliferation and maturation with the provisions of the wound is healed if entered 
at the beginning of the maturation phase. Data tabulated with SPSS version 1.7 
with one way ANOVA test followed by post hoc test. The average length of 
healing with honey 23.17 days, olive oil 25.67 days, Bioplacenton 25.17 days and 
27.17 days with NaCl 0.000 sig (sig ≤ 0.05), so in general there is a significant 
difference. Second-degree burn treatment in the most rapid healing with honey 
followed Bioplacenton, Olive Oil, and slowest with NaCl. 
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